










 مجله دانشگاه علوم پزشکی بابل
 199-339صفحه ، 81دوره ، 1398سال 
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 13/5/98: رشیپذ ،13/1/18اصلاح:  ،13/3/18 :دریافت
 
 خلاصه
در حال حاضر استاندارد طلایی برای فیوژن داخل  .داشتن نقاط آناتومیکی صحیح و اندازه ابعاد پدیکل برای به حداقل رساندن عوارض نورولوژیکی لازم است :هدف و سابقه
نظور تعیین ابعاد به م این مطالعه ،این روش بایستی پیچ پدیکل در محل ایده ال خود قرار داد. با توجه به اهمیت این موضوع در ستون فقرات استفاده از پیچ پدیکل می باشد.
 بر اساس جنسیت در در قوم فارس انجام شد.  ساژیتالکرونال و  ،پدیکل راست و چپ بوسیله دستگاه سی تی اسکن در سه نمای اگزیال
سانتی  418تا  568متوسط قد برای مردان بین قومی فارس بومی انجام شد.  ساله) از گروه53 -18مرد  41زن و  41نفر ( 43بر روی  مقطعیه ای این مطالع مواد و روش ها:
 ،دی تی اسکن مراجعه کردنسانتیمتر در نظر گرفته شد. مهره هایی سالم در افرادی که با نشانه درد در ستون فقرات یا تروما به بخش س 518تا  568متر و برای زنان بین 
میلیمتری توسط دستگاه سی  8/5های  در برش ساژیتالطول و عرض پدیکل راست و چپ مهره های کمری از نمای آگزیال، کرونال و  ،تعیین اندازه ارتفاعانتخاب شدند. 
 شد. و بررسی تی اسکن انجام 
نسبت به میانگین و انحراف معیار  براساس میلیمتر ) پدیکل مردان8/131±4/538و طول ( )4/111±4/918()، عرض 8/153±4/838میانگین و انحراف معیار ارتفاع ( یافته ها:
 ).<p4/54به صورت معنی داری بیشتر بود( زنان )در8/14±4/318)و طول (4/186±4/138)، عرض (8/161±4/438ارتفاع (
  مهره های کمری موثر می باشد.بر ابعاد پدیکل  نتایج این مطالعه نشان داد که جنسیت نتیجه گیری:
  .پدیکل، مهره کمری، قومیت، جنسیت، سی تی اسکن :واژه های کلیدی
 مقدمه 
 ارزیابی و اندازه گیری ابعاد بدن انسان با استفاده از آنتروپومتری فیزیکی انجام 
می شود. مورفومتری شاخه ای از علم آنترومتری است که در آن اندازه آناتومیکی 
. برای )8( ابعاد مختلف بدن انسان از جمله مهره های کمری اندازه گیری می شود
 دوشمی ادهمورفومتری مهره های کمری از قطعات خشک نیز در بخش آناتومی استف
ای هکه بهترین روش برای مورفومتری پدیکل مهره ه شدمطالعات نشان داد در )1(
و همکارن مطالعه مورفومتری  ylaaM. )9و3(است nacs-TCکمری استفاده از 
. در مطالعات )5(ان انجام دادندرا در کشور مصر هم روی جسد و هم روی بیمار
مختلف اختلاف اندازه ای بین استفاده از سی تی اسکن و استفاده از جسد یا قطعات 
ساختار مهره شامل  .)6و1(دیده نشد گردید،خشک که بطور مستقیم اندازه گیری 
قسمت خلف است قوس مهره شامل پدیکل و تنه در قسمت قدام و قوس مهره در 
ی الامینا می باشد. قوس توسط پدیکل یا پایک به تنه متصل و تشکیل سوراخ مهره
 . اطلاعات مورفومتری )1(دهد که نخاع و اعصاب در این منطقه قرار گرفته اندرا می
                                                           
 می باشد.  دانشگاه علوم پزشکی گلستان539488و طرح تحقیقاتی به شماره کارشناسی ارشد علوم تشریح سکینه مومنی دانشجوی  مهنا پایان حاصلاین مقاله  
 محمد جعفر گلعلی پوردکتر مسئول مقاله:  *
 moc.oohay@ruopilalogjm :liam-E                                           184-56855319 تلفن:گرگان، دانشگاه علوم پزشکی گلستان، مرکز تحقیقات ناهنجاری های مادرزادی.  آدرس:
 
پدیکل و دانستن ساختار آناتومیکی مهره های کمری باعث کاهش عوارض وخطرات 
همچنین این مطالعه اطلاعاتی را در  .گردددر جراحی برای تعبیه پیچ پدیکل می
که اندازه  ه. مطالعات نشان داد)9(قرار می دهداختیار سازندگان وسایل ستون فقرات 
. پدیکل )3-88(های مختلف متفاوت است ابعاد پدیکل مهره های کمری در جمعیت
یک روش استاندارد طلایی ایمن برای فیوژن ستون فقرات است که برای درمان 
ژه در ثباتی ستون فقرات بوی، عفونت، تومورها و بی بسیاری از بیماری ها مثل: ترما
 همچنین مطالعات انجام شده نشان درمان اسکلیوز بطور گسترده استفاده می گردد.
 TCداد که بهترین روش برای اندازه گیری پدیکل مهره های کمری استفاده از 
تفاوت هایی بین اندازه ابعاد پدیکل بر اساس جنسیت و قومیت وجود  .)3(می باشد
این  توجه به ،در حین تعبیه پیچ پدیکلدارد و جهت جلوگیری از آسیب عصبی 
. با توجه به اینکه در استان گلستان قومیت های )18(تفاوت ها ضروری می باشد
مختلفی از جمله فارس زندگی می کنند و تاکنون نیز مطالعه ای در زمینه نقش 
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قومیت و جنسیت در تعیین ابعاد مختلف پدیکل مهره های کمری در این منطقه 
با تعیین اندازه ارتفاع، عرض و طول موضوع نشده است و با توجه به اهمیت ا  انجام
 ،های کمری بوسیله سی تی اسکن در سه نمای اگزیالپدیکل راست و چپ مهره
با هدف مقایسه ابعاد مهره های کمری راست و چپ  ، این مطالعهیتالژکرونال و سا
  قوم فارس در این منطقه انجام شد. ،بین زن و مرد
 
 
 مواد و روش ها
مقطعی پس از تصویب در کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی این مطالعه 
نفر از قومیت فارس  43بر روی  851.7931.CER.SMUOG.RIبا کد گلستان 
و متوسط قد برای آقایان بین  سال 53-18زن) در محدوده سنی  41مرد و  41(
بیمارستان پنجم آذر شهرستان  در ،518تا  568و برای خانم ها بین  418تا  568
از آزمودنی ها رضایت نامه کتبی شرکت آگاهانه  انجام شد. 1398گرگان در سال 
با  nacS-TCلیه نمونه ها پس از اخذ رضایتنامه کتبی از کدر مطالعه اخذ شد. 
افراد در این تحقیق کدگذاری شدند و فقط با کد مربوطه معرفی و آنالیز  انجام شد.
 nacS-TCافشای نام افراد مورد مطالعه و هر گونه اطلاعات موجود در شدند و از 
بدون علائم و انجام آن در مورد  افراد nacS-TCمذکور خوداری شد. همچنین از 
های درد کمر، تومور، لیستزیس، غیر ضروری خوداری شد. بیمارانی که با نشانه
 ،دقرار گرفته بودن عفونت، لیزیس و تروما تحت انجام سی تی اسکن مهره کمری
مهره هایی که  .انجام شدسالم بررسی روی مهره های وارد مطالعه شدند. همچنین 
 اشتند،د(آرتروز ستون فقرات)، تومور و...  به هر دلیلی شکستگی، عفونت، اسپوندیلوز
 که باعث از بین رفتن شکل مهره شده بود از مطالعه حذف شدند. 
عرض و ارتفاع از سه  ،اندازه گیری های ابعاد پدیکل مهره های کمری شامل طول
 TCتوسط دستگاه  یمیلیمتر 8/5 در برش های ساژیتالکرونال و  ،نمای اگزیال
) از نوع مولتی اسلایس مدل ) noitomE MOTAMOS rennacs
انجام  DM xirisOورژن  xirisOدتکتور با نرم افزار 68با  SNEMEIS
از تنه در محاذات کناره قدامی سوراخ  BAاندازه طول پدیکل بصورت خط  گردید.
زائده عرضی مهره کمری و اندازه عرض  و) A 8(شکل مهره ای تا اتصال لامینا 
و ) B8(شکل  در نمای آگزیال CDپدیکل در ناحیه ایستموس بصورت خط 
از نمای ساژیتال ) B8(شکل  EFهمچنین اندازه ارتفاع پدیکل بصورت خط سبز 
نتایج بدست آمده توسط روش های آماری آزمون کای اسکویر برای  .گرفته شد
مستقل برای متغییر های کمی محاسبه و در بررسی  Tمتغییر های کیفی و آزمون 
معنی دار در  <p4/54و شد استفاده  18ورژن  SSPSآماری از نرم افزار آماری 















 ) پدیکل مهره کمری CD) و عرض(BA( نشان دهنده طول Aشکل ،)FEنشان دهنده اندازه ارتفاع پدیکل ( Bشکل .8شکل 
 
 یافته ها
)، 8/153±4/838مطالعه حاضر نشان داد که میانگین و انحراف معیار ارتفاع (
) پدیکل مردان بر اساس میلی متر 8/131±4/538) و طول (4/111±4/918عرض (
) 4/186±4/138)، عرض (8/161±4/438نسبت به میانگین و انحراف معیار ارتفاع (
). عریض ترین اندازه متوسط <p4/54) از زنان بیشتر بود(8/14±4/318طول (و 
) بوده است. اندازه متوسط L5تا  L8( هایدر بین مهره 5Lعرض پدیکل در مهره 
میلیمتر  38/41در زنان  ومیلیمتر  68/83در مردان  L5در عرض پدیکل چپ مهره 
در بین مهره  L8در مهره ). تنگ ترین اندازه متوسط عرض پدیکل =p4/844بود (
اندازه در پدیکل راست براساس میلیمتر در مردان  ) بوده است.L5تا  L8های (
 اندازه پدیکل چپ در  L8). در مهره p=4/144( بوده است 6/18و در زنان  1/11
 
). اندازه عرض پدیکل سمت p=4/344( بودمیلیمتر  6/39در زنان  1/31مردان 
 18/81و  48/15 ،1/51به ترتیب  L3و L 9 L ,1 راست مردان در مهره های
میلیمتر  18/45و  48/96 ،1/51میلیمتر و در پدیکل سمت چپ مردان به ترتیب 
به  L3و L9، L1بود. اندازه متوسط عرض پدیکل راست در زنان در مهره های 
میلیمتر  48/86و  1/36 ،6/41میلیمتر و در پدیکل چپ  48/61و  1/51 ،6/15ترتیب 
 sumhtsi elcidep esrevsnarT( اندازه عرض پدیکل در ناحیه ایستموس بود.
نشان داده شده است. این مطالعه نشان  A 8 در شکل CD) بصورت خط htdiw
تا  1Lداد که اندازه متوسط عرض پدیکل راست و چپ در مردان و زنان از مهره 
ن مردان و زنا افزایش یافته و اختلاف معنی داری در اندازه عرض پدیکل بین 5L
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این اختلاف اندازه در مردان بیشتر از زنان بوده است. با  . )<p4/54وجود داشت (
از قسمت خلف تنه در محازات کناره  A شکلاندازه طول پدیکل در 8توجه به جدول
در  BAقدامی طرفی سوراخ مهره ها تا اتصال لامینا و زائده عرضی بصورت خط 
قرار گیری پیچ پدیکل است. اندازه ارتفاع پدیکل نشان داده شد که محل  8 شکل
که ضخامت را نشان می دهد.  ،نشان داده شد FEبصورت خط  B8 در شکل
 L5و L3همچنین این مطالعه نشان داد که اندازه طول پدیکل راست در مهره های 
بین زن و مرد اختلاف معنی داری  L5و L3، L9و طول پدیکل چپ در مهره های
 .)8 جدولوجود نداشت (
. مطالعه حاضر نشان داد )1نمودار(نشان داداندازه طول پدیکل روند نزولی را 
 L8که اندازه ارتفاع مهره های کمری در پدیکل راست و چپ در مردان و زنان از 
سیر نزولی مانند طول  که خطوط )9 و نمودار 8جدولدارد (کاهش اندازه  L5تا 
  بوده است.بر خلاف عرض پدیکل که بصورت صعودی دارد، پدیکل 
 






 براساس(میلیمتر) مهره های کمری اندازه ابعاد پدیکل راست
 * 4/844 18/16±8/43  8/83±38/15 L8ارتفاع مهره 
 *4/144 6/18±8/13 1/11±8/91 L8عرض مهره 
 *4/144 48/41±8/31 18/93±8/53 L8طول مهره 
 *4/344 18/81±8/43 98/85±8/11 L1ارتفاع مهره 
 *4/844 6/15±8/94 1/51±8/35 L1عرض مهره 
 *4/984 3/33±8/45 88/94±1/18 L1طول مهره 
 *4/684 18/53±8/3 98/6±8/35 L9ارتفاع مهره
 *4/844 1/51±8/99 48/15±8/31 L9عرض مهره 
 *4/914 1/69±8/15 3/81±8/13 L9طول مهره 
 *4/644 88/56±8/13 18/13±8/69 L3ارتفاع مهره 
 *4/844 48/61±8/15 18/81±8/51 L3عرض مهره 
 4/114 1/53±8/53 1/11±8/45 L3طول مهره 
 *4/944 48/31±8/19 18/11±8/85 L5ارتفاع مهره 
 *4/844 98/16±1/94 68/38±8/33 L5عرض مهره 
 4/619 6/31±8/84 6/86±8/41 L5طول مهره 
 مهره های کمری براساس(میلیمتر) اندازه ابعاد پدیکل چپ
 *4/844 18/41±8/39 38/15±8/83 L8ارتفاع مهره 
 *4/344 6/39±8/63 1/13±8/11 L8عرض مهره 
 *4/314 48/13±8/93  18/38±8/41 L8طول مهره 
 *4/844 18/11±8/49 98/31±8/51 L1ارتفاع مهره 
 *4/844 6/41±8/14 1/13±8/33 L1عرض مهره 
 *4/34 48/34±8/14 88/88±8/13 L1طول مهره 
 *4/144 18/48±8/19 98/55±8/93 L9ارتفاع مهره 
 *4/844 1/36±8/19 48/96±8/16 L9 عرض مهره
 4/34 1/83±8/31 3/41±8/83 L9طول مهره 
 * 4/344 11188±1818 18/11±8/13 L3ارتفاع مهره 
 * 4/144 48/86±8/46 18/45±8/33 L3عرض مهره 
 4/639 1/31±8/83 1/41±8/35 L3طول مهره 
 * 4/994 48/53±8/18 88/53±8/56 L5ارتفاع مهره 
 * 4/844 38/41±1/31 68/83±8/56 L5مهره عرض 
 4/318 6/89±4/93 6/11±8/38 L5طول مهره 
 .)p>4/54( نشان دهنده اختلاف معنی دار در اندازه ابعاد پدیکل راست و چپ بر اساس جنسیت بین مرد و زن در قوم فارس*
 
  8399102 ;12 ;icS deM vinU lobaB J                                                                                                                                                                                    











































 اندازه های ارتفاع پدیکل مهره های کمری بر اساس میلیمتر بین زنان و مردان در جمعیت فارس  .9 نمودار
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 یریگ جهینت و بحث
در مطالعه حاضر اختلاف اندازه ابعاد پدیکل مهره های کمری بین مردان و 
بود. همچنین مطالعه حاضر نشان  زنان دیده شد. این اندازه در مردان بیشتر از مردان
در مردان و زنان افزایش داشت. از مهره  L5تا  L8داد اندازه عرض پدیکل از مهره 
برخلاف  L5تا  L8روند صعودی ولی اندازه طول و ارتفاع پدیکل از مهره  L5تا  L8
و  ainiftoLعرض روند نزولی را نشان داد. یافته های این مطالعه با مطالعات 
و همکاران مشابهت  irijoNو همکاران و  malA ،و همکاران celuGن، همکارا
و همکاران در ترکیه میزان ارتفاع و عرض  celuGدر مطالعه  .)9و3و98و38( دارد
در مردان و زنان برآورد شد. در این مطالعه ابعاد پدیکل با  L5تا  L8و طول مهره 
درحالیکه از نظر جنس یا قد هیچ تفاوتی مشاهده نشد  ،توجه به سن متفاوت بود
در تبریز نشان داد که اندازه طول  ainiftoL). مقایسه جمعیت ترکیه با جمعیت 9(
 L5تا  L8که به میزان جزیی افزایش داشت از مهره  L1پدیکل بجز در مهره 
. همچنین اندازه ارتفاع و طول پدیکل در )3(کاهش اندازه طول پدیکل را نشان داد
یه ای بیشتر از افراد شرکت کننده در مطالعه ما بود و دراندازه عرض پدیکل افراد ترک
. در مطالعه ما )9(افزایش نشان داد L9و  L1به جز مقدار جزیی در مردان در مهره 
اندازه عرض و طول پدیکل مهره های کمری کمتر از جمعیت مورد مطالعه 
در شهرستان تبریز بوده است. در این مطالعه اندازه  )3(و همکاران  ainiftoL
کاهش اندازه  L1افزایش و طول پدیکل بجز در L5تا  L8عرض پدیکل از مهره 
کل مهره های کمری بین مردان و زنان د. اختلاف اندازه ابعاد مختلف پدیانشان د
 lasoGای ) وجود داشت. این اندازه در مردان بیشتر از زنان بود. مطالعه5تبریزی (
و نرم افزار دیجیتال ارتوپدی  nacs-TC و همکاران در جمعیت هند با استفاده از
روی اندازه عرض و طول پدیکل مهره های توراسیک و لومبار انجام دادند نشان داد 
و  malA .)58(روند افزایشی داشت L5تا  D3که اندازه متوسط عرض پدیکل از
افزایش  L5تا  L8همکاران در پاکستان نشان داد که اندازه عرض پدیکل از مهره 
بیشتر از زنان این متغیرها در مردان  .)98(و اندازه ارتفاع پدیکل کاهش یافته بود
داری از نظر آماری برای قطرهای عرضی و قدامی خلفی اختلاف معنی .بوده است
تنه مهره ها و قطر ساژیتال پدیکل ها در سمت چپ وجود داشت. مقایسه جمعیت 
از لحاظ آماری تفاوت معنی داری در اندازه ارتفاع و عرض پدیکل بین جمعیت 
جمعیت  و همکاران در alwahCلعه ای که پاکستان و سایر افراد نشان داد. مطا
مانند مطالعه ما عرض پدیکل در مردان و زنان از  ،شمال غربی هند بدست آوردند
بررسی مورفومتری که و همکاران  llaT .)68(افزایش را نشان داد  L5تا  L8مهره 
پدیکل را در جمعیت آفریقا انجام دادند نتایج بدست آمده شبیه مطالعه حاضر بود 
و همکاران در جمعیت مالزی بین جوانان و نوجوانان روی  rihguM. مطالعه )18(
که اندازه طول و عرض پدیکل در جوانان  اندازه طول و عرض پدیکل نشان داد
طالعه حاضر با مطالعات درکشور های . در بررسی م)18(بیشتر از نوجوانان است
نشان داد که اندازه ابعاد مختلف پدیکل در جمعیت های مختلف  )3و98و38(مختلف 
متفاوت است. مطالعه حاضر در گرگان به منظور دانستن مورفومتری پدیکل مهره 
های کمری برای کمک به جراحان برای کاهش عوارض نورولوژیکی در حین تعبیه 
ه و همچنین اطلاعاتی را برای سازندگان وسایل ستون فقرات و پیچ پدیکل بود
 کند. می کمک به درک حرکات ستون فقرات فراهم
نتایج بدست آمده وجود اختلاف معنی داری در اندازه ابعاد پدیکل بین زنان و 
موثر بودن نقش جنسیت در اندازه ابعاد پدیکل مهره های کمری و اینکه  ،مردان
 ، را نشانیکل مهره های کمری در جمعیت های مختلف متفاوت استاندازه ابعاد پد
. تفاوت های مشاهده شده در مطالعات مختلف می تواند ناشی از عوامل ژنتیکی، داد
قومیتی و یا جغرافیایی و تغذیه ای باشد. مطالعات بیشتری با تکیه بر عوامل فوق 
 الذکر جهت تعیین این تفاوت ها ضروری بنظر می رسد. 
 
 
 ر و تشکر یتقد
هت جاز معاونت تحقیقات و فناوری دانشگاه علوم پزشکی گلستان بدینوسیله 
و کلیه کارشناسان محترم جهت همکاری در این مطالعه حمایت مالی از این تحقیق 
 تشکر و قدردانی می گردد. 
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ABSTRACT 
BACKGROUND AND OBJECTIVE: Having the correct anatomical points and the size of the pedicle dimension is 
necessary to minimize neurological complications. Currently, the gold standard for spinal fusion is the use of pedicle 
screws. In this method, the pedicle screw should be placed in its ideal position. Given the importance of this topic, the 
present study was performed to determine the dimensions of right and left pedicle by computed tomography (CT) scan 
in three axial, coronal and sagittal planes based on gender in Fars-native ethnic group. 
METHODS: This cross-sectional study was performed on 40 patients (20 females and 20 males aged 18 – 45 years) 
from Fars-native ethnic group. The average height for males was 165 to 180 cm and for females between 165 and 175 
cm. Healthy vertebrae were selected in people who referred to a CT scan unit with symptoms of spinal pain or trauma. 
Determination of height, length and width of right and left pedicle of lumbar vertebrae in axial, coronal and sagittal view 
in 1.5 mm sections was performed by CT scan. 
FINDINGS: Mean and standard deviation of height (1.458±0.141), width (0.788±0.173), and length (1.248±0.195) of 
pedicle in men (based on millimeter) was significantly higher compared to mean and standard deviation of height 
(1.268±0.140), width (0.618±0.148), and length (1.08±0.174) in women (p<0.05).  
CONCLUSION: The results of this study showed that gender affects the dimensions of lumbar vertebral pedicle.  
KEY WORDS: Pedicle, Lumbar Vertebra, Ethnicity, Gender, CT scan. 
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